ASUHAN KEPERAWATAN PADA KLIEN GANGGUAN JIWA DENGAN MASALAH UTAMA MENARIK DIRI DIRUANG ARJUNA RSJD SOEDJARWADI KLATEN by Putra, Rayzinawan Ananta
ASUHAN KEPERAWATAN PADA KLIEN GANGGUAN JIWA 
DENGAN MASALAH UTAMA MENARIK DIRI 
DIRUANG ARJUNA RSJD SOEDJARWADI 
KLATEN 
 
KARYA TULIS ILMIAH 
Diajukan sebagai salah  satu syarat 
Mendapatkkan gelar ahli madya keperawatan 
 
Disusun oleh  : 
Rayzinawan Ananta Putra 
J.200.080.077 
PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN 
FAKULTAS ILMU KESEHATAN 






PUBLIKASI KARYA ILMIAH 
 
Bismillahirrahmanirrohim 
Yang bertanda tangan dibawah ini, saya 
 Nama  : rayzinawan ananta putra 
 NIM  : J 200.080.087 
 Fakultas/jurusan : Ilmu Kesehatan/Keperawatan DIII 
 Jenis  : Karya Tulis Ilmiah 
Judul : ASUHAN KEPERAWATAN PADA KLIEN GANGGUAN JIWA 
DENGAN MASALAH UTAMA MENARIK DIRI DIRUANG ARJUNA RSJD 
SOEDJARWADI KLATEN 
Dengan ini menyatakan bahwa saya menyetujui untuk : 
1. Memberikan hak bebas royalty kepada Perpustakaan UMS atas penulisan 
karya ilmiah saya demi pengembangan ilmu pengetahuan. 
2. Memberikan hak mnyimpan, mengalihkan mediakan/mengalihkan 
formatkan,mengelola dalam bentuk pangkalan data (database), 
mendistribusikannya, serta menampilkannya dalam benrtuk softcopy untuk 
kepentingan akademis kepada Perpustakaan UMS, tanpa perlu meminta 
ijin dari saya selama tetap mencantumkan nama saya sebagai 
penulis/pencipta. 
3. Bersedia dan menjamin untuk menanggung secara pribadi tanpa 
melibatkan pihak Perpustakaan UMS, dari semua bentuk tuntutan hokum 
yang timbul atas pelanggaran hak cipta dalam karya ilmiah ini. 
Demikian pernyataan ini saya buat dengan sesungguhnya dan semoga dapat 
digunakan sebagaimana semestinya. 
 
   Surakarta, 27 Juni 2011 








ASUHAN KEPEARAWATAN PADA KLIEN GANGGUAN JIWA 
DENGAN MASALAH UTAMA MENARIK DIRI 




Rayzinawan Ananta Putra 
J.200.080.077 
 
Telah diterima dan disetujui oleh pembimbing untuk diajukan dan dipertahankan 
















ASUHAN KEPERAWATAN KEPADA KLIEN GANGGUAN JIWA 
DENGAN MASALAH  UTAMA MENARIK DIRI 




Rayzinawan Ananta Putra 
J.200.080.077 
 
Telah Di Depan Dewan Penguji Pada Tanggal 8 Juni 2011 
Dan Dinyatakan Telah Memenuhi Syarat 
 
Susunan Dewan Penguji 
1. Arum pratiwi. S.kep M.kes     ( . . . .  . . . . . . . . . . . . . .) 
 
2. Yuni wulan utamiS.kep M.kes. Ns    ( . . . . . . . . . . . . . . . . . . ) 
 












“Sesungguhnya Sesudah Kesulitan Itu Ada Kemudahan, Maka Apabila 
Kamu Telah Selesai (Dari Suatu Urusan), Kerjakanlah Dengan Sungguh-
Sungguh (Urusan) Yang Lain” 
 




Biarlah Masa Lalu Menjadi Sejarah 












Puji syukur kepda Allah SWT, dengn hidayah dan rahmat-Nya penulis dapat 
menyelesaikan tugas akhir ini dengan lancar. Sholawat serta salam tak lupa kita sanjungkan 
kepada junjungan  Nabi Besar Rasulullah Muhammad SAW beserta para sahabat yang kita 
tunggu syafa’atnya di akhir zaman nanti. Amien. 
Sebagai rasa syukur, terima kasih dan rasa sayang dengan segala kerendahan hati, karya 
sederhana ini ku persembahkan kepada yang tercinta dan terkasih : 
 Ayah dan ibu tercinta yang tiada henti memberi dorongan spiritual maupun material dan 
selalu menyayangiku. 
 Buat adikku terima kasih telah menjaga jalinan persaudaraan ini, ini akan ku jaga sampai 
kapanpun. 
 Teruntuk andika sari handayani yang mengisi hatiku, terima kasih atas perhatian, kasih 
sayang dan cintanya. 
 Buat teman – teman seperjuangan terima kasih atas dukunganya, sukses selalu yaw. . . . 
 Untuk teman – teman yang jauh disana thx 4 all. 











Asslmu’alaikum Wr. Wb 
Alhamdulillahirobil’alamin, segala puji dan syukur penulis panjatkan kehadirat Allah SWT yang 
senantiasa melimpahkan rahmat serta hidayah-Nya kepada penulis sehingga penulis dapat 
menyelesaikan penyusunan tugas akhir ini dengan judul “ASUHAN KEPEARAWATAN 
PADA KLIEN GANGGUAN JIWA  DENGAN  MASALAH  UTAMA 
MENARIK DIRI 
DIRUANG  ARJUNA  RSJD  SOEDJARWADI KLATEN” 
 
Dalam menyusun laporan tugas akhir ini penulis menyadari masih banyak mengalami 
kesulitan dan hambatan, tetapi berkat bantuan dan bimbingannya berbagai pihak tugas akhir ini 
dapat penulis selesaikan. 
Untuk itu penulis mengucapkan terima kasih banyak kepada :  
1. Prof. Dr. Bambang Setiadji, selaku Rektor Universitas Muhammadiyah Surakarta. 
2. Arief Widodo, A. kep, M. Kes selaku Dekan Fakultas Ilmu kesehatan Universitas 
Muhammadiyah Surakarta. 
3. Winarsih Nur Ambarwati,S.Kep. Ns. ETN. M.Kep selaku Ketua jurusan Keperawatan 
Universitas Muhammadiyah Surakarta. 




5. Arum Pratiwi, S, Kp., M. Kes(Kep)selaku pembimbing dan sekaligus penguji yang telah 
berkenan meluangkan waktunya untuk memberikan bimbingan dan dorongan sampai 
terselesainya laporan ini. 
6. Kepala instansi dan segala staff  RSJD Klaten 
7. Segenap dosen fakultas ilmu kesehatan khususnya jurusan keperawatan yang telah banyak 
membekali ilmu keperawatan.  
8. Bapak dan ibu yang tercinta, terima kasih atas semua yang telah diberikan padaku terutama 
doa, kasih sayang, perhatian, dorongan, nasehat, bimbingan maupun kebutuhan material 
tanpa lelah, sehingga saya dapat dapat menyelesaikan tugas akhir ini. 
9. Buat seseorang yang selama ini menemaniku terima kasih telah setia menemani dan 
memberi dorongan, semangat sehingga dapat menyelesaikan tugas akhir ini. 
10. Sahabat-sahabatku yang telah memberikan dorongan dan membantu saya dalam 
menyelesaikan tugas akhir ini khususnya : rohmad sugiyono, hangar prasetya, rofikon ali 
sodiq, adi prihantoro dan lain lain yang tidak mungkin penulis sebutkan satu persatu. 
11. Teman-teman AKPER angkatan 2011 yang telah memberi dorongan dan semangat serta 
kekompakannya. 








   Penulis meyadari dalam penulisan tugas akhir ini masih banyak kekurangan, untuk itu 
pennulis sangat mengharapkan saran serta kritik yang membangun dari pembaca. Harapan 
penulis, semoga tugas akhir ini dapat bermanfaat bagi pembaca pada umumnya dan pada penulis 
khususnya.   
Atas bantuan yang telah diberikan, penulis mengucapkan banyak terimakasih. 
Wassalamu’alaikum Wr. Wb. 
 
 
Surakarta,       2011 
 
 
           Penulis 
















HALAMAN JUDUL  ......................................................................................  i 
LEMBAR PERSETUJUAN ............................................................................  ii 
HALAMAN PENGESAHAN  ........................................................................  ii 
MOTTO   .........................................................................................................  iii 
PERSEMBAHAN ............................................................................................        iv 
KATA PENGANTAR  ....................................................................................  v 
DAFTAR ISI  ...................................................................................................     viii 
BAB I  PENDAHULUAN  ..........................................................................  1 
A. Latar Belakang ..........................................................................  1 
B. Identifikasi Masalah  .................................................................  2 
C. Tujuan  .......................................................................................  3 
D. Manfaat  .....................................................................................  4 
BAB II TINJAUAN TEORI ........................................................................  5 
1. Pengertian ..................................................................................  5 
2. Etiologi ......................................................................................  6 
3. Tanda Gejala..............................................................................  9 
4. Penatalaksanaan Medisdan keperawatan...................................  9 
5. Pengkajian dasar asuhan keperawatan ......................................  11 
6. Pengakajian data ........................................................................  12 
7. Pohon masalah ...........................................................................  16 
8. Diagnose keperawatan dan intervensi .......................................  17 






BAB III RESUME KEPERAWATAN .........................................................  36 
A. Pengkajian .................................................................................  36 
B. Analisa Data ..............................................................................  47 
C. Pohon masalah ...........................................................................  49 
D. Diagnosa ....................................................................................  50 
E. Intervensi ...................................................................................  51 
F. Implementasi .............................................................................       56  
G. Evaluasi .....................................................................................  59 
 
BAB IV PEMBAHASAN KASUS ...............................................................  60 
A. Pengkajian .................................................................................  60 
B. Diagnosa Keperawatan ..............................................................  64 
C. Intervensi ...................................................................................  66 
D. Implementasi .............................................................................  66 
E. Evaluasi .....................................................................................  68 
 
BAB V PENUTUP .......................................................................................  69 
A. Kesimpulan ................................................................................  69 
B. Saran ..........................................................................................  70 
 









ASUHAN KEPERAWATAN KEPADA KLIEN GANGGUA JIWADENGAN 
MASALAH  UTAMA MENARIK DIRI DI RUANG ARJUNA RSJD  
SOEDJARWADI  KLATEN 
Rayzinawan ananta putra, Jurusan Keperawatan DIII Fakultas Ilmu Kesehatan 
Universitas Muhammadiyah Surakarta. Jl. A. Yani Tromol Pos I Pabelan Kartasura Surakarta 
57102 
Menarik diri adalah suatu keadaan pasien yang mengalami ketidakmampuan untuk 
mengadakan hubungan dengan orang lain atau dengan lingkungan di sekitarnya secara wajar 
(mahnum 2004). 
Menarik diri adalah suatu tindakan pelepasan diri baik dari perhatian atau pun minatnya terhadap 
lingkungan sosial secara  langsung. Individu yang menarik diri dari lingkungannya umumnya 
mempunyai gangguan konsep diri dan pola berfikir. (caplan dkk 2001) 
Tujuan umum Untuk  mendapatkan  gambaran  tentang  proses  keperawatan  pada klien   dengan  
kerusakan  interaksi  sosial :  Menarik  diri  diruang arjuna RSJD SOEDJARWADI klaten. 
Metode yang di gunakan adalah wawancara dan observasi. 
      Dalam melakukan asuhan keperawatan pada klien di dapat beberapa masalah yaitu kerusakan 
interaksi sosial: menarik diri. Berhubungan dengan harga diri rendah.Dalam memberikan asuhan 
keperawatan pada klien, penulis melibatkan perawatdan tim kesehatan lain. Setelah dilakukan 
asuhan keperawatan pada klien ada masalah yang belum teratasi dan ada juga yang sudah teratasi 
walau pun belum maksimal namun perlu penanganan lebih lanjut di rumah 
 Kata kunci : menarik diri dan interaksi sosial 
